Bakgrund

Samverkansavtalet for Gemensam namnd for hemsjukvard och hjalpmedel (GNHH) galler
mellan Region Halland och Hallands kommuner frdn 2023-01-01 till 2026-12-31. Det ska
utvarderas efter tva ar. Syftet med dokumentet ar att sammanstalla inkomna yttranden fran
kommunerna och driftndmnder infor denna utvardering.

Overgripande synpunkter
o Avtalet saknar tydlig struktur for uppfdljning och utvardering.

e Indikatorer och metoder for uppfoljning av hjalpmedelshanteringen bor inforas, likt de
som finns i 6verenskommelsen om hemsjukvard 2021-2028.

¢ Kommunerna ser ett behov av en kompletterande styrning som fértydligar parternas
skyldigheter och starker samverkan och klargor ekonomiska ansvarsomraden.

o Ekonomisk uppfoljning ar otillracklig — grundanslaget tacker inte faktiska kostnader.

e Detfinns risk for ojamlik tillgang till hjalpmedel beroende pa kommunens ekonomi.

Specifika kommentarer per avsnitt i avtalet

1.5 - Hjdlpmedel ska folja patienten
¢ Alla kommuner betonar vikten av att hjalpmedel foljer patienten vid vardovergangar.
e Uppfoljning behover starkas bade pa individ- och dvergripande niva.

1.6 - En gemensam ndmnd

e Namndens uppdrag har breddats och narliggande fragor ska specificeras och
uppdateras.

1.8 - TillAmpningsanvisning

o Kommunerna upplever att deras inflytande i beredningsprocessen infor GNHH ar
begransat.

e Onskemal finns om att vidga uppdraget for att mojliggéra fordjupad samverkan.
4.3 - Ovriga parter

e Tydliggdra hur beslut tas om att kommunala resurser deltar i arbetet.
5.1 - Regional utférares ansvar for beredning och verkstallighet

o Flera kommuner vill ha en mer aktiv roll i beredning och verkstallighet.

o Rollférdelningen mellan Region Halland och kommunerna behover fortydligas.
7.2 - Sammansattning

e Namndens sammansattning bor vara baserad pa position och inte pa regionfullmaktiges
sammanséattning.



8.1 - Den gemensamma ndamndens uppdrag

Jamlik tillgdng till hjalpmedel bor relateras till annan styrning sdsom omstallningen till
God och néara vard.

Det bor tydliggoras hur kravet pa jamlik hjalpmedelsforsorjning relaterar till det
ekonomiska grundanslaget.

Avtalsformuleringen om nyttjanderatt och upplatelseformer bor konkretiseras och
fortydligas.

Kommunerna vill ha storre inflytande dver sortimentsval och modellbyten.

10.3/10.10/ 11.1 - Ekonomi

Oklart var kostnadsansvaret for hjalpmedel for personer under 18 ar ligger.

Fordelningsnyckeln (47 % Region, 53 % kommuner) baseras pa data fran ar 2000 och bor
genomlysas.

Det saknas tydlighet kring hur kosthader som 6verskrider grundanslaget redovisas.

12.3 - Beredning av drenden

Rollerna for regional utforare och kommunerna i beredningsprocessen ar oklara.

Kommunerna vill vara aktiva samverkansparter.

16.1 - Struktur for utvardering

Det saknas en tydlig struktur for hur avtalet ska utvarderas.
Behov av specifika indikatorer och metoder for uppfoljning.

Kungsbacka kommun vill att ndmndens olika styrdokument hanteras som ett paket med
tydlig uppfoljning och revidering. Det bor tydliggoras vad som ar huvuddokument och att
allt féljer av detta.

Sarskilda yttranden

Driftnadmnden Hallands sjukhus: Avtalet fokuserar ndstan enbart pa hjalpmedel, inte
hemsjukvard.

Driftnamnden Narsjukvard: Stor vikt att samverkan mellan parter om hjalpmedel ar
tydlig. For okad tydlighet: ett forkortat avtal med mer logisk struktur som aterspeglar
praktiken.

Driftnamnden Ambulans, diagnostik och hdlsa samt Psykiatrin Halland: Har inga
synpunkter.



Kommunvisa reflektioner

Alla kommuner (Laholm, Falkenberg, Halmstad, Kungsbacka, Hylte, Varberg) uttrycker liknande
behov:

o Tydligare struktur.
o Forbattrad ekonomisk uppfoljning.
e Starkt samverkan och inflytande.

o Fortydligade roller och ansvar.



